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PrEP VIH: définition

HIV
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Approche expérimentale de prévention de l’infection au VIH 

consistant, pour des personnes séronegative, à prendre des 

antirétroviraux oraux en anticipation d’une exposition au virus.

Background Objectives & Methods Results Conclusion

PrEP VIH: essais...et erreurs
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XVth Conférence Internationale sur le Sida, Bangkok, juillet 2004

Background Objectives & Methods Results Conclusion

Cambodia
août 2004

Cameroon
Fév…Sep 2005

Malawi
Nov 2005

Mills 2005, Singh 2005
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Bases Bases ScientifiquesScientifiques

� Contre:

� Preuves scientifiques insuffisantes

� Conflit d’intérêt et risque de désinhibition comportementale

� Utilisation d’un placebo

� Pour:

� Pertinence des essais cliniques randomisés

� lignes directrices éthiques récentes

� Co-interventions, standard de prévention
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BesoinBesoin

� Contre:

� Standard bien établi de prévention

� Accessibilité actuelle pour la prévention: non optimale

� Pour:

� Besoin d’outils supplémentaires pour la prévention

� Autonomisation des femmes, couples sérodiscordants

� Ciblage des populations-clés à risque accru
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RechercheRecherche transnationaletransnationale

� Contre:

� Populations particulièrement vulnérables

� Relations de pouvoir

� Risque accru d’exploitation

� Pour:

� Standards bioéthiques internationaux (Helsinki, ICH-GCP)

� Collaborateurs locaux

� Nécessité du support de l’opinion pour le succès des études scientifiques
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AccAccèèss futurfutur àà la PrEPla PrEP

� Contre:

� Obstacles persistants

� Priorisation de la couverture thérapeutique universelle

� Populations stigmatisées et choix politiques

� Pour:

� Programme d’accès de Gilead

� Traitement et prévention pour le contrôle de l’épidémie
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Rapport Rapport cocoûûtt--bbéénnééficefice

� Contre:

� Comparaison avec éducation et condoms

� Impact sur les systèmes de santé

� Risques à long terme

� Pour:

� Programme d’accès de Gilead

� Efficience: modèle mathématique

� Partenariats avec les pays hôtes des essais PrEP 
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ConclusionConclusion

� Défis méthodologiques

� Plus de 20 000 participants

� Participation active des communautés impliquées

� Communication effective et transparence

Merci!

Questions et commentaires

sont les bienvenus
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